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1)
서 론
소아에서 흔히 사용되는 액상 철분제 중에 헤
모큐? 와 알부맥스? 가 있는데 헤모큐는 철분을,
우유 단백질인 카제인에 결합하였고 알부맥스는,
계란 알부민을 사용해 철분을 위산에 안정한 형
태가 되도록 하고 있다.
우유 단백질은 의 과 의80% casein 20% whey
로 되어 있는데 은, casein s1-(32%), s2-α α
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으로 나뉘(10%), s-(28%), s-(10%)caseinβ κ
고 는, whey -lactoglobulin(2-5%), -lacα β -
toglobulin(7-12%), albumin(0.7-1.3%), immu-
등으로 구성되며 이중 우noglobulin(1.4-2.8%) ,
유 알레르기에 관여하는 중요한 항원은 casein
과 으로 알려져 있다-lactoglobulin .β 1, 2) 계란
알레르기에 있어서는 난백이 난황보다 항원성이
강해 알레르기 증상을 더 많이 일으킨다고 한
다.3, 4) 난백은 약 여종의 당단백으로 구성되어20
있으며 이중 ovalbumin, ovomucoid, ovotrans-
이 주요항원으로 알려져 있는ferrin, lysozyme
데 이 가 를 차, ovalbumin 50%, ovomucoid 10%
지하나 가장 중요한 항원은 로 보고ovomucoid
카제인과 난백 알부민을 함유한 철분제에 의해
발생한 두드러기 례2
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=Abstract=
Two Cases of Urticaria Developed by Antianemics which
Contain Cow's Milk Protein(casein) or
Egg White Protein(ovalbumin)
Eun Soo Kim, M.D., Dong Ki Han, M.D., Byoung Chul Kwon, M.D.,
Sung Yon Choi, M.D., Myung Hyun Sohn, M.D. and Kyu-Earn Kim, M.D.
Department of Pediatrics and Institute of Allergy,
Yonsei University College of Medicine, Seoul, Korea
Hemo-Q? and Albumax? solution are widely used antianemics. Hemo-Q? contains cow's
milk protein(casein) and Albumax? contains egg white protein(ovalbumin). Cow's milk
protein and egg protein can cause common allergic diseases in infants and young children.
We reported two cases of young children with milk and egg allergy who presented skin
symptoms after ingestion or cutaneous contact with Hemo-Q? or Albumax? solution. When
Hemo-Q? or Albumax? solution was taken or rubbed on, erythematous papules and wheals
were developed in 10-20 minutes, but other antianemics which don't contain milk or egg
protein contents didn't show skin manifestations.
Key Words : Food allergy, Antianemics, Casein, Ovalbumin
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되었다.5)
저자들은 병력에서 우유 알레르기가 의심되고
검사에서 우Multi-allergosorbent test(MAST)
유와 난백 항원에 양성을 보이는 환아에서 두,
철분제에 의해 발생한 두드러기 례를 경험하였2
기에 국내 최초로 보고하는 바이다.
증 례
증 례 1
환 아: 이 남아 년 개월OO, , 1 1
주소 및 현병력 : 환아는 차 형 간염 접3 B
종 후 발생한 두드러기를 주소로 본원 알레르기
클리닉에 내원하였으며 시행한 검사에서 철결핍,
성 빈혈이 의심되어 헤모큐? 를 투여하자 얼굴에
두드러기가 발생하였다.
과거력 및 가족력 : 환아는 재태 연령 주에40
출생 체중 으로 제왕 절개로 출생하였다4.2 kg .
아토피 피부염이 있고 모유 수유를 하던 중 이,
유식 미음 시작 할 때 두드러기가 생겼으며 저( ) ,
알레르기성 분유 수유에는 이상소견이 관찰되지
않았다 가족력에서 아버지가 아토피피부염 및.
비염 형이 아토피피부염 계란 알레르기가 있으, ,
며 엄마가 임신 말기와 모유 수유 할 때 우유를,
많이 섭취하였다.
진찰 소견 : 내원 당시 체중 백10.5 kg(50-75
분위수 신장 백분위수 이고 발달상), 80 cm(75-90 )
태는 정상이었으며 피부에 발진이나 인설은 없,
었다 흉부 청진에서 이상 호흡음이나 심잡음은.
없었고 복부와 사지에 특이 소견 보이지 않았다.
검사 소견: 말초 혈액 검사에서 백혈구
7,790/mm3 총호산구수는, 250/mm3 이었고 혈,
색소 11 g/dL, MCV 71.8 fL, MCH 23.8 pg,
였다 혈청 면역글로불린 검사MCHC 33.1 g/dL .
에서 IgE 38.39 kIU/L, IgG 510.0 mg/dL, IgA
이었으며 추후검28.5 mg/dL, IgM 70.6 mg/dL
사는 시행하지 않았다 검사에서 항원. MAST
특이 는 우유 치즈 난백 밀IgE 3 , 3 , 4 , 4＋ ＋ ＋
이었다 철결핍성 빈혈이 의심되어 헤모큐.＋ ? 를
처방하였는데 복용 분 이내에 얼굴에 두드러20
기가 발생하였으며 등에 발랐을 때에도 여분, 10
후에 발진성 구진과 팽진이 발생하였다고 하였
다 접촉성 두드러기에 대한 평가를 위해 피부접.
촉 시험을 시행하였다 헤모큐. ? 와 알부맥스? 를
등에 발랐을 때 접촉시킨 부위에만 발진성 구진
과 팽진이 발생하였고 캅셀 철분제 헤모콘틴, ( ? ,
헤모니아? 의 가루를 물에 개서 발랐을 때에는)
이상소견이 나타나지 않았다 우유나 계.(Fig. 1)
란 단백질 성분이 들어있지 않은 액상 철분제
훼리탑액( ? 를 등에 발랐을 때에도 이상반응이)
나타나지 않았다.
경 과 : 훼리탑액? 으로 바꾸어 복용하던 중 두
드러기의 발생은 없었으며 환아는 현재 생후, 1
년 개월로 체중은 백분위수 신장6 12 kg(50-75 ),
백분위수 이고 발육 상태는 정상이85 cm(75-90 )
다 우유와 유제품 요쿠르트 치즈 을 섭취하였을. ( , )
때 두드러기 증상을 보인다고 하며 환아 어머니
가 처음부터 계란은 먹여보지 않았다고 한다.
증 례 2
환 자 : 양 남아 개월OO, , 9
주소 및 현병력 : 얼굴과 목주위에 건조함과
홍조 발진 등이 있어 아토피피부염이 의심되어,
본원에 내원하였으며 시행한 검사에서 철결핍성,
빈혈이 의심되어 헤모큐? 를 투여하자 두드러기
가 발생하였다.
과거력 및 가족력 : 환아는 재태 연령 주에38
출생 체중 으로 제왕 절개로 출생하였다3 kg .
모유 수유를 하던 중 생후 개월에 처음 분유4
수유를 하자 두드러기가 발생하였고 저 알레르,
기성 분유 수유에는 이상소견이 관찰되지 않았
다 가족력에서 엄마가 알레르기성 결막염과 비.
염이 있고 형이 알레르기 비염이 있으며 임신,
말기와 모유 수유할 때에 우유와 계란을 많이
섭취하였다.
진찰 소견: 내원 당시 체중 백분8.4 kg(10-25
― 김은수들 : 철분제에 의해 발생한 두드러기 례2 ―
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위수 신장 백분위수 이고 발달상), 72 cm(25-50 )
태는 정상이었으며 피부가 건조한 상태였으나,
발진은 없었다 흉부 청진에서 이상 호흡음이나.
심잡음은 없었고 복부와 사지에 특이 소견 보이
지 않았다.
검사 소견: 말초 혈액 검사에서 백혈구
10,080/mm3 총호산구수는, 320/mm3이었고 혈,
색소 10.8 g/dL, MCV 74.8 fL, MCH 26.8 pg,
였다 혈청 는MCHC 35.8 g/dL . IgE 239.9 kIU/
이었고 검사에서 항원 특이 는 우L , MAST IgE
유 치즈 난백 밀 콩 돼4 , 4 , 4 , 4 , 2 ,＋ ＋ ＋ ＋ ＋
지고기 이었다 헤모큐2 .＋ ? 복용 수분 내에 얼
굴과 목 및 전주와에 소양감을 동반한 발진성
구진이 나타났으며 팔에 발랐을 때에는(Fig. 2)
발진이 나타나지 않았다 우유나 계란 단백질 성.
분이 들어있지 않은 액상 철분제 훼리탑액( ? 를)
복용했을 때는 이상소견이 나타나지 않았다.
경 과 : 훼리탑액? 으로 바꾸어 복용하던 중 두
드러기의 발생은 없었으며 환아는 현재 생후, 1
Fig. 1 Skin manifestations after contact with(A) Hemo-Q,
(B) Albumax,(C) Hemocontin, and(D) Hemonia on back.
Erythematous papules and wheals were shown on back
when Hemo-Q and Albumax were rubbed in(A and B), but
Hemocontin and Hemonia didn't show skin manifestations(C
and D).
Fig. 2. Skin manifestations after Hemo-Q in-
gestion. Erythematous papules and wheels
were shown on the face.
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년 개월로 체중은 백분위수 신장3 10 kg(25 ), 78
백분위수 이고 발육 상태는 정상이다cm(25-50 ) .
우유 콩 밀가루 귤 딸기 당근 키위 등 섭취, , , , , ,
시 두드러기 증상을 보인다고 하며 환아 어머니,
가 처음부터 계란은 먹여보지 않았다고 한다.
고 찰
식품이나 식품 첨가물을 섭취했을 때 임상적
으로 나타나는 이상반응을 식품에 의한 이상반
응 이라고 하며 이중에서 면(adverse reaction) ,
역학적 기전에 의해 일어나는 반응을 식품 알레
르기라고 한다.6) 식품 알레르기의 빈도는 영유
아에서는 성인에서는 이하로 보고되2-8%, 2%
고 있으며,7-9) 빈도 및 원인 식품은 인종 지역, ,
연령 등에 따라 차이가 있다 일반적으로 우유. ,
계란 밀가루 땅콩 견과류 콩 등이 소아에서, , , ,
알레르기를 일으키는 흔한 식품으로 알려져 있
는데 국내보고, 10)에 의하면 계란 돼지고(22.7%),
기 복숭아 고등어 닭고(14.8%), (14.0%), (12.7%),
기 우유 메밀 게(11.1%), (10.0%), (7.4%), (6.3%),
밀가루 토마토 순으로 알레르기를(4.7%), (4.4%)
일으킨다고 하였다 식품 첨가물은 알레르기 증.
상을 심하게 하거나 드물게 식품 알레르기를 일
으키는 원인으로 작용하며, azo dyes, sulphur
dioxide, benzoate, monosodium glutamate,
등이 있다tartrazine .11, 12)
본 증례는 두드러기를 주소로 본원 알레르기
클리닉에 내원한 환아 중 철결핍성 빈혈이 의심
되어 헤모큐? 를 복용했을 때 두드러기가 발생한
증례이다 식품을 피부에 접촉시켰을 때 접촉성.
두드러기가 나타나는 것이 경구 유발시험 및 피
부시험 와 상관관계가 있다는 보고들이, RAST
있어왔다.13, 14) 등de Waard-van der spek 14)에
의하면 아토피피부염이 있으면서 식품알레르기
가 의심되는 세 이하의 환아에서 우유 계란4 , ,
땅콩에 대한 피부접촉시험과 피부단자시험,
경구유발시험을 시행하였는데 피부접촉RAST, ,
시험과 피부단자시험 피부접촉시험과 경구시험,
간에는 높은 상관관계를 보였고 피부접촉시험과,
간에는 중등도의 상관관계를 보였다고RAST
하였다 본 증례에서 첫 번째 환아의 경우 보호.
자가 헤모큐? 를 먹이거나 등에 발랐을 때 두드
러기가 발생하였다고 하였는데 환아의 나이가,
어려서 피부시험은 시행하지 않았고 피부에 바
르는 것으로 유발시험을 시행하였다 환아의 등.
에 헤모큐? 를 발랐을 때 두드러기가 발생하였으
며 다른 액상철분제인 알부맥스? 를 발랐을 때도
두드러기가 나타났으나 캅셀 철분제 헤모콘틴( ? ,
헤모니아? 의 가루를 물에 개서 발랐을 때에는)
이상소견이 나타나지 않았다 액상 철분제인 헤.
모큐? 와 알부맥스? 에는 보존제로 안식향산
(benzo 이 첨가되어 있고 캅셀 철분제에는ate)
포함되어 있지 않아 처음에는 식품 첨가물에 의
한 알레르기를 의심하였으나 환아가 안식향산이,
들어있는 타이레놀에는 이상반응을 보이지 않음
을 확인하게 되어 조사를 계속하던 중 헤모큐, ?
는 철분을 우유 단백질인 카제인에 결합하였고,
알부맥스? 는 계란 알부민을 사용해 철분을 위산
에 안정한 형태가 되도록 하고 있다는 사실을
발견하게 되었다 환아는 병력에서 우유 알레르.
기가 의심되고 검사에서 우유와 난백MAST
항원에 양성을 보였으므로 우유와 계란에 의한
알레르기 때문에 헤모큐? 와 알부맥스? 에 두드러
기 반응이 발생한 것으로 생각되었으며 우유나,
계란 단백질 성분이 들어있지 않은 액상 철분제
훼리탑액( ? 를 등에 발라본 결과 이상반응이 나)
타나지 않음을 확인할 수 있었다 아토피피부염.
이 있으며 병력에서 우유 알레르기가 의심되고
검사에서 우유와 난백 항원에 양성을MAST
보인 또 다른 환아에서도 헤모큐를 복용했을 때
두드러기가 나타났으며 우유나 계란 단백질 성,
분이 들어있지 않은 액상 철분제를 복용했을 때
는 이상소견이 나타나지 않았다.
액상 철분제는 부작용으로 위장장애를 나타낼
수 있기 때문에 이를 개선하기위해 철분을 우유
― 김은수들 : 철분제에 의해 발생한 두드러기 례2 ―
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나 계란 단백질에 결합시켜 산성인 위에서는 철
분이 빠져나오지 않고 그대로 통과되게 하거나,
철분을 단당류나 다당류로 싸서 복염상태의 안
정된 구조로 만들어 위장관에서 이온화되지 않
고 미변화체로 흡수하게 하는 방법을 사용하고
있다 국내에서 시판중인 액상 철분제에는 우유.
단백질 복합체(casein) (iron proteinsuccinylate),
계란 단백질 복합체(ovalbumin) (iron acetyl-
단당류 복합체transferrin hydroglyceride),
다당류 복합체(gluconate complex), (polymal-
철과tose complex, polysaccharide complex),
의 킬레ethylene diamine tetra acetate(EDTA)
이트 결합체 등이 있으며(sodium feredetate)
각각의 종류는 다음과 같다.(Table 1)
식품 알레르기 환자는 약물을 투여 하는 경우
에는 약품과 백신에 식품 단백질이 첨가되어 있
는 경우가 있으므로 주의를 요한다. Red Book
에는 알레르기 반응을 일으킬 수 있는 백신의
구성성분에 대한 정보가 잘 나와 있는데 홍역, ,
볼거리 풍진 백신에는 계란 단백질이 함유되어,
있으나 용량이 적어 대체적으로 안전하다고 하
고 독감과 황열 백신에는 계란 단백질이 다량,
포함되어 있어 계란알레르기가 있는 환자에서
알레르기 반응을 유발할 수 있다고 한다.15, 16) 결
론적으로 식품 알레르기가 있는 환자에게 약품,
백신 등을 투여할 때는 구성 성분을 확인하는
것이 필요하다.
Table 1. Kinds of Antianemics Marketed in Korea
Ingredient Brand name(Manufacturer or Distributor)
Iron proteinsuccinylate(casein complex) Hemo-Q solution(Dae Woong)
Iron acetyl-transferrin hydroglyceride(ovalbumin complex) Albumax solution(Han Lim)
Bolgre solution(Chong Kun Dang Pharm)
Sodium ferric gluconate complex Bolgran solution(Chong Kun Dang Pharm)
Feritop solution(Il Dong)
Hemosalang solution(Kyung Dong)
Fenough solution(Bo Ryung)
Santamon solution(Korean Drug)
Redbol solution(Cho Dang)
Ladyline solution(Sam Jin)
Bloodn-S solution(Dae Rim)
Ferritin complex solution(Je il)
Ferric hydroxide-polymaltose complex Alburon solution(Han Lim)
Bihema syrup(Cho-A)
Breed solution(Dae Rim)
Hemohome solution(Shin Poong)
Hemocom solution(Il Yang)
Ferrummate solution(Choong Wae)
Ferrumkid solution(Choong Wae)
Feroba ace solution(Bu Kwang)
Fematon solution(Cho-A)
Polysaccharide-iron complex Hemonia-F syrup(Dong Koo)
Hemogenic-forte syrup(Dae Hwa)
Hemotop syrup(H-Pharm)
Sodium feredetate Feroma solution(Kwang dong)
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요 약
저자들은 병력에서 우유 알레르기가 의심되고
검사에서 우유와 난백 항원에 양성을MAST
보이는 환아에서 철분제 헤모큐? 와 알부맥스? 에
의해 발생한 두드러기 례를 경험하였기에 문헌2
고찰과 함께 보고하는 바이다.
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